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บทคัดยอ  

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความรอบรูดานสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ และภาวะสุขภาพ  

กลุมตัวอยางเปนบุคลากรโรงพยาบาลสวนปรุง ที่เขารับการตรวจสุขภาพและมีผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ

ประกอบไปดวย ไขมันชนิดคอเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรด ระดับน้ำตาล และระดับกรดยูริก ในเลือด ระหวาง

เดือนกุมภาพันธถึงเดือนเมษายน พ.ศ. 2567 ทำการสุมกลุมตัวอยาง จำนวน 202 คน อยางมีระบบ (Systematic 

Random Sampling) เก็บขอมูลโดยใชแบบประเมินความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน 

ป พ.ศ. 2566 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา และสถิติสหสัมพันธสเปยรแมน ผลการศึกษาพบวา  

กลุมตัวอยางโดยรวมมีความรอบรูดานสุขภาพอยูในระดับดีมาก มีพฤติกรรมสุขภาพโดยรวมอยูในระดับดี  

ดานความสัมพันธระหวางความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพในกลุมตัวอยางมีความสัมพันธอยางมี

น ัยสำคัญทางสถิติ ขณะที ่ความรอบร ู ด านสุขภาพและภาวะส ุขภาพไมม ีความส ัมพันธ ก ันทางสถิติ  

สวนความสัมพันธระหวางพฤติกรรมสุขภาพและภาวะสุขภาพ ไดแก ผลเลือด 2 ชนิด คือ ระดับไขมันชนิดไตร

กลีเซอไรดและระดับกรดยูริก มีความสัมพันธกันในทางลบอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ เมื่อแยกหาความสัมพันธ

ของพฤติกรรมสุขภาพโดยแยกออกเปนพฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื้อและพฤติกรรมสุขภาพโรคติดเชื้อโควิด-19  

กับภาวะสุขภาพ พบวาพฤติกรรมโรคไรเชื้อมีความสัมพันธทางลบกับระดับไขมันชนิดไตรกลีเซอไรดและระดับ

กรดยูริกอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ และพฤติกรรมโรคติดเชื้อโควิด-19 มีความสัมพันธทางลบกับระดับไขมันชนิด

ไตรกลีเซอไรดอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ ผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาความรอบรูดานสุขภาพมีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพอาจสงผลตอภาวะสุขภาพของกลุมตัวอยาง อภิปรายไดวาความรอบรู
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ดานสุขภาพมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพอยางมีนัยสำคัญทางสถิติและอาจสงผลตอภาวะสุขภาพ  

ดังนั้นการเพิ่มระดับความรอบรูดานสุขภาพใหแกประชาชนทั่วไปจึงเปนประเด็นทาทายที่สำคัญในการสราง

เสริมสุขภาพท่ีดี 

คำสำคัญ: ความรอบรูดานสุขภาพ, พฤติกรรมสุขภาพ, ภาวะสุขภาพ, โรงพยาบาลสวนปรุง 

 

 

ABSTRACT 

This research aims to study health literacy, health behaviors, and health status. The sample group 

consists of Suanprung Hospital personnel who underwent health examinations and had laboratory results, 

including cholesterol, triglycerides, blood sugar, and uric acid levels, collected between February and April 

2024. Systematic random sampling was used to select the sample of 202 people. Data were collected using 

a health literacy and health behavior assessment tool developed in 2023. The data were analyzed using 

descriptive statistics and Spearman's correlation. The study found that the sample group, on average, had 

very good health literacy and good overall health behaviors. There was a statistically significant relationship 

between health literacy and health behaviors. However, no statistical relationship was found between 

health literacy and health status. The relationship between health behaviors and health status, including 

the results of 2 blood tests, triglyceride and uric acid, had a statistically significant negative relationship. 

When separating the relationship between non-communicable disease health behaviors and COVID-19 

infection behaviors and health status, it was found that non-communicable disease health behaviors had 

a statistically significant negative relationship with the results of triglyceride and uric acid, and COVID-19 

infection behaviors had a statistically significant negative relationship with triglyceride levels. From the study 

results, health literacy was related to health behavior and health behavior may affect the health status of 

the sample group, It can be discussed that health literacy has a statistically significant relationship with 

health behavior and may affect health status. Therefore, increasing the level of health literacy among the 

general public is a major challenge in promoting good health. 

Keywords: Health Literacy, Health Behaviors, Health Status, Suan Prung Hospital 

 

บทนำ  

สถานการณปญหาการเกิดโรคไรเชื้อที่มมีาก

ในทุกพื ้นที ่มีแนวโนมสูงขึ ้น ในการแกไขปญหา

สุขภาพเพื่อใหโรคภัยไขเจ็บลดลงนั้นจำเปนอยางยิ่ง

ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ (Health Behavior)

ใหประชาชนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอง พัฒนาและ

สงเสริมใหประชาชนมีความรอบรูดานสุขภาพ (Health 

Literacy)เพื ่อเสริมสรางและพัฒนาความสามารถใน

ระดับบุคคลสามารถรักษาสุขภาพตนเองอยางมี

ประสิทธิภาพและยั่งยืน หากประชากรสวนใหญของ

ประเทศมีระดับความรอบรูดานสุขภาพต่ำยอมจะ

สงผลตอภาวะสุขภาพในภาพรวม(1)  
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สำหรับประเทศไทย การเจ็บปวยดวยโรคไร

เชื้อและโรคที่สามารถปองกันไดดวยการปฏิบัติตัวท่ี

ถูกตองและเหมาะสมมีเพิ ่มมากขึ ้น ทั ้งนี ้องคการ

อนามัยโลกไดกำหนดใหปญหาดังกลาวเปนประเด็น

สำคัญในการประชุมระดับนานาชาติ รวมทั้งกระตุนให

มีการพัฒนาระบบบริการสุขภาพและการสาธารณสุข

ใหมีคุณภาพ ควบคูไปกับการปฏิรูประบบการศึกษาให

มีความทันสมัย คือแนวความคิดเรื่อง ความรอบรูดาน

สุขภาพ (Health Literacy)(2) หากวาประชากรสวนใหญ

ของประเทศมีระดับความรอบรูดานสุขภาพต่ำยอมจะ

ส  งผลต อพฤต ิกรรมส ุขภาพและภาวะส ุขภาพ 

ประเทศชาติตองสูญเสียคาใชจายดานการรักษา 

พยาบาล รวมท้ังกอใหเกิดผลกระทบตอระบบการดูแล

สุขภาพโดยรวมเนื่องดวยคาใชจายดานสุขภาพรวม

ของประเทศเพิ่มสูงขึ ้นทุกป ทั้งนี้มีขอมูลจากบัญชี

รายจายการดำเนินการดานสุขภาพ ปพ.ศ. 2564 ได

ระบุวา คาใชจายรายจายดำเนินการดานการดูแล

สุขภาพ มีจำนวนสูงถึง 59,215.8 ลานบาท(3) 

 โรคไรเชื้อถือไดวาเปนปญหาสุขภาพอันดับ

หนึ ่งของโลกทั ้งจำนวนการเสียชีว ิตและภาระโรค

ภาพรวม จากการรายงานขอมูลขององคการอนามัย

โลก หรือ WHO พบวาอัตราการเสียชีวิตจากโรคไรเชื้อ

ของประชากรทั่วโลก มีแนวโนมสูงขึ้นจาก 38 ลานคน

คิดเปนรอยละ 68 ของสาเหตุการเสียชีวิตทั้งหมดของ

ประชากรโลก สำหรับสถานการณในประเทศไทยกลุม

โรคไรเชื ้อย ังคงเปนปญหาสุขภาพอันดับตนของ

ประเทศ ซึ่งเปนไปในทิศทางเดียวกันกับสถานการณ

ระดับโลก(4) จากการรายงานขอมูลของกองยุทธศาสตร

และแผนงาน สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

สถิติสาธารณสุข 2565 อัตราการเสียชีวิตอันมีสาเหตุ

มาจากโรคไรเชื้อที่สำคัญมีแนวโนมเพิ่มขึ้น โดยในป 

2564-2565 จำนวนและอัตราตายตอประชากร 

100,000 คน จำแนกตามสาเหตุที่สำคัญ เชน อัตรา

ตายดวยโรคเบาหวาน ป 2564 รอยละ 24.5 ป 2565 

รอยละ 25.9 อัตราตายดวยโรคหัวใจขาดเลือด ป 2564 

33.5 ป 2565 รอยละ 35.1 อัตราตายดวยโรคหลอด

เลือดในสมอง ป 2564 รอยละ 55.5 ป 2565 รอยละ 

58.0(5) ซึ ่งจะเห็นไดวาอัตราตายในกลุ มโรคไรเชื้อ

ดังกลาวมีแนวโนมท่ีสูงข้ึน  

โรงพยาบาลสวนปรุงนั้นเปนโรงพยาบาลรฐัท่ี

ใหการรักษาผูปวยเฉพาะทางดานจิตเวช มีบุคลากร

หลายระด ับ ประกอบไปด วย แพทย  พยาบาล  

สหวิชาชีพ กลุมวิชาชีพงานสนับสนุน และบุคลากร

ระดับผ ู ปฏ ิบ ัติ โรงพยาบาลสวนปรุงเล ็งเห็นถึง

ความสำคัญในการเฝาระวังและดูแลภาวะสุขภาพของ

บุคลากรซึ่งถือเปนตัวชี้วัดที่สำคัญของโรงพยาบาล

สวนปรุง และที่ผานมาพบบุคลากรที่มีอายุตั้งแต 35-

60 ป เจ็บปวยดวยโรคไรเชื้อและเขาสูระบบการรักษา 

คิดเปนรอยละ 38.55 ในกลุมบุคลากรที่มีอายรุะหวาง 

35-60 ป และมีแนวโนมสูงข้ึน ซ่ึงจากการเฝาระวังโดย

การตรวจส ุขภาพประจำป  พบว าผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการของบุคลากรกลุมดังกลาวมีผลเลือด

เกินคามาตรฐานเพิ่มขึ้นทุกป ฉะนั้นโรงพยาบาลสวน

ปรุง จึงไดจัดใหบุคลากรที ่มีอายุตั ้งแต 35-60 ป  

เขารับการตรวจสุขภาพประจำป เพื่อเฝาระวังและคัด

กรองความเสี่ยงดานสุขภาพของบุคลากร  

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี ่ยวของกับ

ความรอบรูดานสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ และภาวะ

สุขภาพในกลุมวัยทำงานในหนวยงานตางๆ ทั้งภาครัฐ 

และภาคเอกชน รวมไปถึงกลุมวัยทำงานภายในหมูบาน

และอำเภอ พบวาการศึกษาความรอบรูดานสุขภาพ 

พฤติกรรมสุขภาพ และภาวะสุขภาพของบุคลากรดาน

สาธารณาสุขโดยเฉพาะพื้นที่ในโรงพยาบาลยังมีนอย 

ในสวนของโรงพยาบาลสวนปรุงนั ้นโครงการตรวจ
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สุขภาพประจำทุกปที่จัดขึ้นเปนการเฝาระวังปญหาท่ี

ปลายเหตุ ทางโรงพยาบาลสวนปรุงและคณะกรรมการ 

คณะทำงานที่เกี่ยวของไมไดนำผลการตรวจสุขภาพมา

วิเคราะหและคนหาปญหาเพื่อคนหาที่มาของการเกิด

ปญหาดานสุขภาพไมวาจะเปนระดับความรอบรูดาน

สุขภาพ การเขาถึงขอมูลดานสุขภาพ และความถี่ใน

การปฏิบัติของพฤติกรรมสุขภาพท่ีอาจเปนสาเหตุและ

ท่ีมาของการเกิดความผิดปกติของรางกายซ่ึงกอใหเกิด

โรคไรเชื้อที่สงผลกระทบตอสุขภาพและคุณภาพชีวิต

ในระยะยาวและโรคติดเชื้อที่สงผลกระทบในวงกวาง

หากเกิดการระบาดจากการที่ขาดความรอบรูดานการ

ระมัดระวังตนเองทางผ ู ศ ึกษาจึงมีความสนใจใน

การศึกษาถึงความรอบรู ด านสุขภาพ พฤติกรรม

สุขภาพ และภาวะสุขภาพ ของบุคลากรโรงพยาบาล

สวนปรุง เพื่อนำผลที่ไดจากการศึกษามาเปนขอมูล

แนวทางในการวางแผนและดำเนินงานดานการสงเสริม

ความรอบรูเพ่ือนำไปสูการปรับเปลี่ยนสุขภาพบุคลากร

ในโรงพยาบาลสวนปรุงใหมีสุขภาพท่ีดีอยางยั่งยืนและ

มีประสิทธิภาพตอไป 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

1. เพ ื ่อศ ึกษาความรอบร ู ด านส ุขภาพของ

บุคลากรโรงพยาบาลสวนปรุง 

2. เพื ่อศึกษาพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากร

โรงพยาบาลสวนปรุง 

3. เพื ่อศึกษาผลตรวจสุขภาพของบุคลากร

โรงพยาบาลสวนปรุง  

4. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางความรอบรู

ดานสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ และผลตรวจสุขภาพ

ของบุคลากรโรงพยาบาลสวนปรุง 

 

 

 

กรอบแนวคิด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วิธีดำเนินการวิจัย 

 การศ ึกษาคร ั ้ งน ี ้ เป นการศ ึกษาแบบ

ภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) เพื ่อศึกษาความ

รอบรู ดานสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ และผลตรวจ

สุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลสวนปรุง จังหวัด

เชียงใหม ที่มีอายุ 35 - 60 ป ที่เขารับตรวจสุขภาพ

ประจำป  พ.ศ. 2566 และม ี ผลการตรวจทาง

หองปฏิบัติการ (คาผลเลือด) คือ ระดับไขมันชนิด

คอเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรด ระดับน้ำตาล และ

ระดับกรดยูริก ในเลือด  

ประชากร 

ประชากร คือ บุคลากรโรงพยาบาล สวนปรุง 

จังหวดัเชียงใหม ทุกกลุมและทุกระดับ ท่ีมีอายุระหวาง 

35-60 ป ที่เขารับตรวจสุขภาพ ในปงบประมาณ 2566 

และมีผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ (คาผลเลือด) คือ 

ระดับไขมันชนิดคอเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรด 

ระดับน้ำตาล ระดับกรดยูริก ในเลือด จำนวน ทั้งหมด 

290 คน  
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บทความวจิัย 

กลุมตัวอยาง 

กลุมตัวอยาง คือ บุคลากรโรงพยาบาลสวน

ปรุง จังหวัดเชียงใหม อายุระหวาง 35-60 ป ที่เขารับ

การตรวจสุขภาพในปงบประมาณ 2566 และมีผลการ

ตรวจทางหองปฏิบัติการ (คาผลเลือด) คือ ระดับไขมัน

ชนิดคอเลสเตอรอลและไตร กลีเซอไรด ระดับน้ำตาล 

ระดับกรดยูริกในเลือด คำนวณจากสตูร Proportion โดย

กำหนดสัดสวนผลการตรวจสุขภาพที่ไมปกติ 50% 

กำหนดคาคลาดเคลื่อนท่ี 5% กำหนดคาAlphaท่ี 0.05 

จำนวนบุคลากรทั้งหมด 290 คน จะไดกลุมตัวอยาง

ท้ังหมด 168 คน ตามสูตร 

จากสูตรดังกลาวไดกลุมตัวอยางจำนวนท้ังสิ้น 

168 คน มีการปรับขนาดของกลุมตัวอยางเพื่อปองกัน

ข อม ูลไม สมบ ูรณ 20%(6)จำนวน 34คน รวมกลุม

ตัวอยางทั้งหมด 202 คน ดังนั้นในการ ศึกษาครั้งนี้ผู

ศ ึกษาใชขนาดของกลุ มตัวอยาง จำนวน 202 คน  

ใชการสุ มกลุ มตัวอยางแบบอาศัยความนาจะเปน 

(Probability Sampling)โดยว ิธ ีการส ุ  มอย างม ีระบบ 

(Systematic Random Sampling) ผ ู  ว ิจ ัยจะนำรห ัสซ่ึง

จัดทำเพื ่อใชในการแทนตัวบุคลากรที ่รับการตรวจ

สุขภาพประจำป พ.ศ. 2566 และยังคงมีสถานภาพ 

การทำงานในปจจุบันมาสุม โดยพิมพเรียงลำดับท่ี ซ่ึง

ผู ว ิจัยจัดทำไว ลงในตารางโปรแกรม Microsoft Excel 

ทั้งหมด 290 คน และทำการนับจำนวนบุคลากรจาก

ลำดับท่ีไดระบุไวในตารางโดยเลือกเปนกลุมตัวอยางทุก 

5 คน เร ียงลำดับและเว นลำดับไมเล ือกเป นกลุม

ตัวอยาง 2 คน (เลือกลำดับท่ี 1-2-3-4-5 เวนลำดับท่ี 6-

7 เลือกลำดับท่ี 8-9-10-11-12) จนครบตามจำนวนกลุม

ตัวอยาง 202 คน  

 

เครื่องมือการวิจัย 

 เครื่องมือท่ีใชในการรวบรวมขอมูลครั้งนี้ คือ

แบบประเมินความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรม

สุขภาพของประชาชนเพ่ือปองกันโรคติดเชื้อและโรคไร

เชื ้อที ่สำคัญของประชาชนในหมู บานปรับเปลี ่ยน

พฤติกรรมสุขภาพ ป พ.ศ.2566 ของกองสุขศึกษา  

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

กองส ุขศ ึกษา กรมสน ับสน ุนบร ิการส ุขภาพ(7) 

ประกอบดวย 3 สวน ไดแก  

สวนท่ี 1 ขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบประเมิน 

จำนวน 10 ขอ ไดแก เพศ อายุ ระดับการศึกษา 

สถานภาพสมรส กลุมภารกิจ สถานภาพงาน ระยะเวลา

ในการปฏิบัติงาน รายได ประวัติการใชยา และประวัติ

การติดเชื้อโควิด-19 

สวนท่ี 2 ความรอบรู ด านสุขภาพ (Health 

Literacy) มีจำนวน 16 ขอ ใชเกณฑการวิเคราะหระดับ

คะแนนความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ

ของประชาชนเพื่อปองกันโรค ติดเชื้อและโรคไรเชื้อท่ี

สำคัญของประชาชนในหมูบานปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

สุขภาพ ป พ.ศ. 2566 ซึ่งเปนแบบประเมินมาตราสวน

ประเมินคา (Rating Scale) 5 ระดับ ที่วัดความยากงาย

ของการกระทำตั้งแตไมเคยทำ/ทำไดยากมาก/ทำไดยาก 

/ ทำไดงาย ทำไดงายมาก โดยใหคะแนนไมเคยทำท่ี 1 

คะแนน จนถึงทำไดงายมาก 5 คะแนน ซึ่งแบบประเมิน

มีคาความเชื่อม่ันเทากับ 0.908  

สวนท่ี 3 แบงออกเปน 3.1 และ 3.2 ดังนี้  

3.1 พฤติกรรมสุขภาพการบริโภคอาหาร  

การออกกำลังกาย การจัดการความเครียด การสูบบุหรี่ 

ดื่มสุราและเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล จำนวน 13 ขอ 

เปนแบบประเมินมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ โดย

ใชเกณฑการวิเคราะหระดับคะแนนความรอบรูดาน

สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนเพ่ือ
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ปองกันโรคติดเชื้อและโรคไรเชื้อท่ีสำคัญของประชาชน

ในหมูบานปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ ป พ.ศ. 2566 

ที ่ว ัดความถี ่ของการปฏิบัติตอสัปดาห ตั ้งแตไม

ปฏิบัติ/ ปฏิบัติ 1-2 วันตอสัปดาห/ ปฏิบัติ 3 วันตอ

สัปดาห/ ปฏิบัติ 4-5 วันตอสัปดาห/ ปฏิบัติ 6-7 วัน

ตอสัปดาห โดยเปนขอคำถามเชิงบวกและเชิงลบ  

ในขอประเมินเชิงบวกจะไดคะแนนสูงสุด 5 คะแนน 

ขอประเมินเชิงลบได 1 คะแนน ซึ่งแบบประเมินมีคา

ความเชื่อม่ันเทากับ 0.624 

3.2 พฤติกรรมสุขภาพการปองกันโรคติดเชื้อ

โควิด-19 จำนวน 7 ขอ เปนแบบประเมินมาตราสวน

ประมาณคา 5 ระดับวัดความถี่ของการปฏิบัติ ตั้งแต

ระดับไมเคยปฏิบัติจนถึงระดับปฏิบัติทุกครั้ง/สปัดาห 

โดยเปนขอคำถามเชิงบวกและ เชิงลบซึ่งแบบประเมิน

มีคาความเชื่อม่ันเทากับ 0.631 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

การศึกษาครั ้งนี้ มีจุดมุ งหมายเพื ่อศึกษา

ความรอบรูดานสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ และผล

ตรวจสุขภาพของบุคลากรโรงพยาบาลสวนปรุง จังหวัด

เชียงใหม โดยมีข้ันตอนดังนี้ 

1. เสนอโครงร างการวิจ ัยตอคณะกรรม  

การจริยธรรมการวิจัยในคนโรงพยาบาล สวนปรุง  

กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข ทำการพิจารณา

แลวจึงนำมาปรับปรุงแกไขตามความเห็นชอบของ

คณะกรรมการก อนทำการศึกษาว ิจ ัยได ร ับรอง

จริยธรรมการวิจัยในคน  

2. เม ื ่อได ร ับอน ุม ัต ิจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน ของโรงพยาบาลสวนปรุง แลว

ผูวิจัยจัดทำหนังสือเพ่ือขออนุญาตใชขอมูลและขอเก็บ

ขอมูลถึงผูอำนวยการโรงพยาบาล สวนปรุง 

3. สุมกลุมตัวอยางตามคุณสมบัติที่กำหนด 

เมื่อผูวิจัยไดกลุมตัวอยางจากการสุม ผูวิจัยจะทำการ

ติดตอกลุมตัวอยางเพื่อขอความรวมมือในการตอบ

แบบประเมิน โดยผูวิจัยจะไดชี้แจงถึงวัตถุประสงคของ

การศึกษาใหกลุมตัวอยางทราบ  

4. ดำเน ินการแจกแบบประเม ินและรับ

กลับคืนดวยตนเอง โดยการรวบรวมขอมูลภาคสนาม

ผูวิจัยไดเก็บรวบรวมแบบประเมินจากกลุมตัวอยางท่ี

ใชในการศึกษาและทำการเก็บขอมูลดวยตนเอง 

5. ตรวจสอบความถูกตองของขอมูลภายหลัง

การเก็บรวบรวมขอมูล 

การวิเคราะหขอมูล 

 ผูวิจัยนำขอมูลที่ไดมาวิเคราะหผลทางสถิติ 

โดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสำเร็จรูปทำการวิเคราะห

ดวยสถิติ ดังนี้  

1. วิเคราะหขอมูลพื้นฐานสวนบุคคลโดยใช

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) เพื ่ออธิบาย

ลักษณะทั ่วไปของกลุ มตัวอยาง โดยหาคาความถ่ี 

(Frequency) รอยละ (Percentage) 

2. วิเคราะหขอมูลความรอบรูดานสุขภาพ 

พฤติกรรมสุขภาพ และภาวะสุขภาพทางกายโดยใช

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) เพ่ือหาคาเฉลี่ย 

(Mean) สวนเบี ่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) 

แบงระดับความรอบรู ด านสุขภาพและพฤติกรรม

สุขภาพตามเกณฑคะแนนของแบบประเมิน ทั้งหมด 4 

ระดับ คือ ไมดี พอใช ดี และ ดีมาก ดวยคาความถ่ี 

(Frequency) รอยละ (Percentage) คาเฉลี่ย (Mean) และ

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) 

3. วิเคราะหหาความสัมพันธระหวาง ความ

รอบรูดานสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ และ ผลตรวจ

ส ุขภาพ โดยใช  สถ ิต ิสหส ัมพ ันธ สเป  ยร แมน 

(Spearman’s Correlation) ในการหาความส ัมพ ันธ

เนื่องจากขอมูลแจกแจงไมปกติ ทั้งนี้ไดกำหนดระดับ

นัยสำคัญทางสถิติท่ี 0.05 (p<0.05)  



228 

 

วารสารการสงเสริมสขุภาพและอนามัยสิ่งแวดลอมลานนา ปท่ี 15 ฉบับท่ี 1 ประจำเดือน มกราคม - มถิุนายน 2568 

บทความวจิัย 

การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอยาง 

  การศึกษาครั ้งนี้ เมื ่อไดร ับการพิจารณา

เร ียบร อยแล วผ ู ว ิจ ัยจะได ดำเน ินการเสนอตอ

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน โรงพยาบาลสวน

ปรุง ซึ่งไดรับการอนุมัติเอกสารรับรองเลขท่ี 15/2566 

เลขท ี ่ โครงการว ิ จ ั ย SPH. IRB013/2566 ว ั นท่ี  8 

พฤศจิกายน พ.ศ.2566 ขอมูลท่ีไดในการศึกษาทุกอยาง

จะนำไปใชประโยชนทางวิชาการและเสนอในภาพรวม

เทานั ้น ไมสงผลเสียหายตอบุคคล การเก็บรักษา

ปกปองขอมูลกลุมตัวอยาง ขอมูลสวนตัว (หมายถึง ชื่อ 

นามสกุล และหมายเลขที่ระบุตัวทานได) รวมถึงขอมูล

สุขภาพจากบันทึกทางการแพทยและขอมูลที่ไดจาก

การศึกษาวิจัยจะถูกเก็บรวบรวมไวในรูปเอกสารหรือ

อิเล็กทรอนิกส ขอมูลดังกลาวจะเก็บไวเปนความลับ

จากผูไมมีสิทธิ์ท่ีจะรูมีเพียงผูวิจัยเทานั้นท่ีเขาถึงได  

ผลการวิจัย 

ขอมูลทั่วไป ผลการวิเคราะหขอมูลทั่วไป 

พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 

65.8 มีอายุอยูในชวง 50 - 59 ป มากที่สุด รอยละ 

42.6 ทั้งนี ้กลุ มตัวอยางสวนใหญสถานภาพสมรส  

รอยละ 57.9 ระดับการศึกษาของกลุมตัวอยางอยูใน

ระดับปริญญาตรี รอยละ 42.6 กลุมตัวอยางสวนใหญ

ปฏิบัติงานในกลุมภารกิจบริการจิตเวชและสุขภาพจิต 

รอยละ 33.7 ซึ่งประกอบไปดวย แพทย ทันตแพทย 

เภสัชกร นักจิตวิทยา นักกิจกรรมบำบัด นักสังคม

สงเคราะห เทคนิคการแพทย เวชระเบียน โภชนาการ 

ซึ ่งเปนบุคลากรในกลุ มสหวิชาชีพและบุคลากร

สนับสนุนในกลุมงานที่ไดกลาวมา สถานภาพงานของ

กลุมตัวอยางโดยมากเปนขาราชการ รอยละ 47.5 

ระยะเวลาการทำงานปฏิบัต ิงานมากกว า 20 ป  

รอยละ 34.7 รายไดมากที่สุดท่ี 30,000 บาท ขึ้นไป 

รอยละ 41.6 ในดานประวัติการใชยากลุมตัวอยางโดย

สวนใหญไมใชยา รอยละ 80.2 ซึ่งจากขอมูลพบวา

กลุมตัวอยางมีประวัติใชยาท่ี 40 คน รอยละ 19.8  

ในกลุมตัวอยางที่ใชยาพบวาใชยารักษาระดับไขมัน

มากท่ีสุด รอยละ 47.5 และกลุมตัวอยางรอยละ 81.2 

ไมเคยติดเชื้อโควิด-19  

ความรอบรูดานสุขภาพ จากการวิเคราะห

ขอมูล ไดแสดงผลความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐานของความรอบรูดานสุขภาพ โดยขอ

คำถามในแบบประเมินแบงออกเปน 4 องคประกอบ คือ 

องคประกอบ ท่ี 1 ดานการเขาถึงขอมูลและบริการ

สุขภาพ องคประกอบท่ี 2 ดานการเขาใจขอมูล

สุขภาพ องคประกอบท่ี 3 ดานการประเมินขอมูล

บริการดานสุขภาพ และองคประกอบท่ี 4 ดานการ

ประยุกตใชขอมูลและบริการสุขภาพ โดยสรุปความ

รอบรูดานสุขภาพของกลุมตัวอยางในภาพรวมอยูใน

ระดับดีมาก (คาเฉลี่ย = 67.47) 
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บทความวจิัย 

ตาราง 1 จำนวน รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของคะแนนความรอบรูดานสุขภาพ 

จำแนกแตละดาน (n=202) 

ความรอบรูดานสุขภาพ 
ระดับความรอบรูดานสุขภาพ  

คาเฉลี่ย SD. 
ระดบั 

ความรอบรูดาน

สุขภาพ ดีมาก ดี พอใช ไมดี 

ดานการเขาถึงขอมูลและบริการสุขภาพ 174 

(86.2) 

11 

(5.4) 

12 

(5.9) 

5 

(2.5) 

16.86 2.45 ดีมาก 

ดานการเขาใจขอมลูสุขภาพ 181 

(89.6) 

16 

(7.9) 

2 

(1.0) 

3 

(1.5) 

17.33 2.14 ดีมาก 

ดานการประเมินขอมลูและบริการดาน

สุขภาพ 

180 

(89.0) 

8 

(4.0) 

7 

(3.5) 

7 

(3.5) 

16.69 2.48 ดีมาก 

ดานประยกุตใชขอมูลและบริการสุขภาพ 157 

(77.7) 

29 

(14.4) 

13 

(6.4) 

3 

(1.5) 

16.59 2.31 ดีมาก 

คะแนนความรอบรูดานสุขภาพ ในภาพรวม  154 

(76.2) 

37 

 (18.3) 

9 

(4.5) 

2 

 (1.0) 

67.47 8.02 ดีมาก 

 

  พฤติกรรมสุขภาพ จากการวิเคราะหขอมูล 

5 ดาน คือ ดานการบริโภคอาหาร ดานการออกกำลัง

กาย ดานการจัดการความเครียด ดานการสูบบุหรี่ และ

ดานการดื ่มส ุราและเคร ื ่องด ื ่มท ี ่ม ีแอลกอฮอล  

ในภาพรวมกลุมตัวอยางสามารถเขาถึงขอมูล มีความ

เขาใจขอมูลสุขภาพ สามารถประเมิน ประยุกตใช

ขอมูลและบริการดานสุขภาพสามารถทำไดงาย อยูใน

ระดับมาก (คาเฉลี่ย =3.82) และหากพิจารณารายขอ 

พบวากลุ มตัวอยางมีพฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื้อ  

ไมปฏิบัติในดานสูบบุหรี่ ยาสูบ หรือบุหรี่ไฟฟา อยูใน

ระดับมากที่สุด (คาเฉลี่ย=4.83; S.D.=0.74) รองลงมา

คือ ไมปฏิบัติในดานใกลชิดบุคคลที ่สูบบุหรี ่ยาสูบ 

หรือบุหรี่ไฟฟา (คาเฉลี่ย=4.52; S.D.=1.05) และกลุม

ตัวอยางปฏิบัตินอยท่ีสุด ในดานการออกกำลังกาย คือ 

ปฏิบัติเพียง 1-2 วันตอสัปดาห  

ตาราง 2 จำนวน รอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดับของคะแนนพฤติกรรมสุขภาพโรค ไร

เช้ือและโรคติดเช้ือโควิด-19 จำแนกแตละดาน (n=202) 

พฤติกรรมสุขภาพ 
ระดับพฤติกรรมสุขภาพ  

คาเฉลี่ย SD. 
ระดับ 

พฤติกรรม

สุขภาพ ดีมาก ดี พอใช ไมดี 

พฤติกรรมสุขภาพโรคไรเช้ือ 84 

(41.5) 

89 

(44.1) 

19 

(9.4) 

10 

(5.0) 

49.63 5.48 ดี 

 ดานการบรโิภคอาหาร 70 

(34.7) 

69 

(34.2) 

35 

(17.3) 

28 

(13.8) 

21.77 3.78 ดี 

 

 ดานการออกกำลังกาย 37 

(18.3) 

19 

(9.4) 

37 

(18.3) 

109 

(54.0) 

5.50 2.01 ไมด ี
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พฤติกรรมสุขภาพ 
ระดับพฤติกรรมสุขภาพ  

คาเฉลี่ย SD. 
ระดับ 

พฤติกรรม

สุขภาพ ดีมาก ดี พอใช ไมดี 

 ดานการจัดการ  

 ความเครียด 

165 

(81.7) 

15 

(7.4) 

13 

(6.4) 

9 

(4.5) 

8.63 1.50 ดีมาก 

 ดานการสูบบุหรี ่ 184 

(91.0) 

5 

(2.5) 

5 

(2.5) 

8 

(4.0) 

9.35 1.63 ดีมาก 

 ดานการดืม่สรุาและ  

 เครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล 

174 

(86.1) 

13 

(6.4) 

9 

(4.5) 

6 

(3.0) 

4.38 0.99 ดีมาก 

ดานพฤติกรรมสุขภาพปองกันโรคติดเช้ือโควิด-19 101 

(50.0) 

60 

(29.7) 

32 

(15.8) 

9 

(4.5) 

27.38 3.72 ดีมาก 

 

คะแนนพฤติกรรมสุขภาพ ในภาพรวม 78 

(38.6) 

93 

(46.0) 

28 

(13.9) 

3 

(1.5) 

77.01 7.62 ดี 

ภาวะสุขภาพ พบวากลุ มตัวอยางมีระดับ

ไขมันชนิดคอเลสเตอรอลในระดับเริ่มสูง หรือมีความ

เสี่ยงท่ีรอยละ 83.2 ซ่ึงคิดจากจำนวนกลุมตัวอยางท่ีมี

คาผลเลือดเริ ่มสูงมากที่สุดในคาผลเลือดทั้ง 4 ชนิด

รองลงมา คือ ระดับน้ำตาลเริ่มสูงรอยละ 34.7 ระดับ

ไตรกลีเซอไรดเริ่มสูง รอยละ 31.7 และระดับกรดยูริก

เริ่มสูง มีจำนวนนอยท่ีสุด ท่ีรอยละ 16.3  

ตาราง 3 จำนวน รอยละ คาเฉล่ีย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ภาวะสุขภาพของกลุมตัวอยาง จำแนกจากคาผล

เลือด คือ ระดับไขมันชนิดคอเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรด ระดับน้ำตาล และระดับกรดยูริก ในเลือด (n=202) 

ภาวะสุขภาพ จำนวน (คน) รอยละ คาเฉลี่ย S.D. 

ระดับคอเลสเตอรอล (Min = 124 Max = 361)    232.40 38.56 

  ปกติ (<200 mg/dl) 34 16.8   

  เริ่มสูง (>200 mg/dl) 168 83.2   

ระดับไตรกลีเซอไรด (Min = 37 Max = 710)    137.45 99.88 

  ปกติ (<150 mg/dl) 138 68.3   

  เริ่มสูง (>150 mg/dl) 64 31.7   

ระดับน้ำตาลในเลือด (Min = 77 Max = 304)    101.32 22.61 

  ปกติ (<100 mg/dl) 132 65.3   

  เริ่มสูง (>100 mg/dl) 70 34.7   

ระดับกรดยรูิกในเลือด (Min = 1 Max = 10)   5.35 1.61 

  ปกติ (ช<7 mg/dl , ญ< 6 mg/dl) 169 83.7   

 เริ่มสูง (ช>7 mg/dl , ญ> 6 mg/dl) 33 16.3   

หมายเหตุ : ภาวะสุขภาพ ปกติ = ดี , เริ่มสูง = เสี่ยง 
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ความสัมพันธระหวางความรอบรู ด าน

สุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื้อและโรคติดเช้ือ 

โควิด-19 กับภาวะสุขภาพ เนื่องจากขอมูลแจกแจงไม

ปกติ จ ึงได ใช สถ ิติ Spearman’s Correlation ในการ 

หาความสัมพันธ พบวาคะแนนความรอบรูดานสุขภาพ

และคะแนนพฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื้อ และติดเชื้อ 

โควิด-19 ในภาพรวม มีความสัมพันธอยางมีนัยสำคัญ

ทางสถิติ (rs=0.370 ,p<0.001) หากพิจารณาแยกราย

องคประกอบของคะแนนความรอบรูดานสุขภาพ คือ 

คะแนนการเขาถึงขอมูลและบริการสุขภาพ คะแนน

การเขาใจขอมูลสุขภาพ คะแนนการประเมินขอมูล

และบริการดานสุขภาพและคะแนนประยุกตใชขอมูล

และบริการสุขภาพกับคะแนนพฤติกรรมสุขภาพไรเชื้อ

และคะแนนพฤติกรรม โรคติดเชื ้อโควิด-19 พบวา 

มีความสัมพันธอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ 

ตาราง 4 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของสเปยรแมนระหวาง คะแนนความรอบรูดานสุขภาพ และคะแนน

พฤติกรรมสุขภาพโรคไรเช้ือและโรคติดเช้ือโควิด-19 (n=202) 

ตัวแปร 

คะแนนพฤติกรรม 

สุขภาพโรคไรเชื้อ 

และโรคติดเชื้อโควิด-19 

คะแนนพฤติกรรม

สุขภาพโรคไรเชื้อ 

คะแนนพฤติกรรม

สุขภาพโรคติดเชื้อโค

วิด-19 

rs p rs p rs p 

คะแนนความรอบรูดานสุขภาพ ในภาพรวม 0.370 <0.001* 0.288 <0.001* 0.328 <0.001* 

คะแนนการเขาถึงขอมลูและบริการสขุภาพ 0.286 <0.001* 0.204 <0.004* 0.304 <0.001* 

คะแนนการเขาใจขอมูลสขุภาพ 0.253 <0.001* 0.164 <0.019* 0.273 <0.001* 

คะแนนการประเมินขอมลูและบริการดาน

สุขภาพ 
0.235 <0.001* 0.160 <0.023* 0.241 <0.001* 

คะแนนประยุกตใชขอมลูและบริการสุขภาพ 0.451 <0.001* 0.401 <0.001* 0.314 <0.001* 

* มีนัยสำคัญทางสถิติ p <0.05 rs = คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธสเปยรแมน 

ความสัมพันธระหวางความรอบรู ด าน

สุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพและภาวะสุขภาพ (คาผล

เลือด) พบวาคะแนนความรอบรู ด านสุขภาพไมมี

ความสัมพันธทางสถิติกับภาวะสุขภาพ แตในสวน

ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมสุขภาพในภาพรวม 

มีความสัมพันธทางลบระดับต่ำกับภาวะสุขภาพที่คา 

ผลเลือด 2 ชนิด คือ ระดับไขมันชนิดไตรกลีเซอไรด  

(rs =-0.185 , p=0.008) และระดับกรดยูริก (rs=-0.182, 

p=0.009) และเมื่อไดแบงคะแนนออกเปน 2 กลุม คือ 

คะแนนโรคไรเชื้อและคะแนนโรคติดเชื้อโควิด-19 นำมา

หาความสัมพันธพบวาคะแนนพฤติกรรมสุขภาพโรคไร

เชื้อมีความสัมพันธทางลบระดับต่ำกับภาวะสุขภาพ ท่ี

คาผลเลือด 2 ชนิด คือ ระดับไขมันชนิดไตรกลีเซอไรด 

(rs=-0.142, p=0.044) และระดับกรดยูริก (rs=-0.167 

,p=0.017) และคะแนนพฤติกรรมโรคติดเชื้อ โควิด-19 

มีความสัมพันธทางลบระดับต่ำที่คาผลเลือด 1 ชนิด 

คือ ระดับไขมันไตรกลีเซอไรด (rs=-0.168, p=0.017) 

อยางมีนยัยะสำคัญทางสถิติ 
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ตาราง 5 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของสเปยรแมนระหวาง คะแนนความรอบรูดานสุขภาพ คะแนน

พฤติกรรมสุขภาพโรคไรเช้ือและโรคติดเช้ือโควิด-19 และภาวะสุขภาพ (คาผลเลือด) (n=202) 

ตัวแปร 

ภาวะสุขภาพ (คาผลเลือด) 

คอเลสเตอรอล ไตรกลีเซอไรด น้ำตาลในเลือด กรดยูริก 

rs p rs p rs p rs p 

คะแนนความรอบรูดานสุขภาพ 0.017 0.809 -0.064 0.363 -0.101 0.154 -0.105 0.138 

คะแนนพฤติกรรมสุขภาพรวม -0.061 0.389 -0.185 0.008* -0.042 0.554 -0.182 0.009* 

 คะแนนพฤติกรรมสุขภาพ โรคไรเช้ือ -0.034 0.634 -0.142 0.044* -0.012 0.862 -0.168 0.017* 

 คะแนนพฤติกรรมสุขภาพ โรคติดเช้ือโค

วิค-19 

-0.110 0.119 -0.168 0.017* -0.053 0.453 -0.134 0.057 

* มีนัยสำคัญทางสถิติ p <0.05 rs = คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธสเปยรแมน 

 

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 

1. ความรอบรูดานสุขภาพ 

  จากการศึกษาความรอบรูดานสุขภาพของ

กลุมตัวอยางพบวา ในภาพรวมความรอบรูดานสุขภาพ

ของกลุมตัวอยางอยูในระดับดีมาก อภิปรายไดวากลุม

ตัวอยางมีความสามารถดูแลตนเองจากการเจ็บปวยได 

กรณีที่ตนเองมีอาการตองสงสัยเจ็บปวยหรือมีความ

เสี่ยง สามารถเขาถึงขอมูลบริการสุขภาพตางๆ ไดงาย 

ทั้งนี ้กลุ มตัวอยางเปนบุคลากรทางการแพทยและ

บุคลากรทางสาธารณสุข มีความรูดานการดูแลสุขภาพ

จากการปฏิบัติงานดานการดูแลผูปวยท้ังยังตองเรียนรู

และศึกษาขอมูลดานสุขภาพตามนโยบายสงเสริม

ความรูและพัฒนาบุคลากรใหมีศักยภาพในการดูแล

สุขภาพผูปวย หลากหลายชองทางทั้งการจัดโครงการ 

การสงเสริมสนับสนุนใหอบรมความรูผานชองทางท่ี

หลากหลาย สามารถเขาถึงขอมูลหรือสอบถามขอมูล

ด านส ุขภาพที ่ตนเองต องการทราบได ท ุกเวลา 

สอดคลองกับการศึกษาของ สุนันทินี ศรีประจันทร(8) 

ศึกษาเกี่ยวกับความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรม

สุขภาพที่พึงประสงคของบุคลากรศูนยอนามัยท่ี 7 

ขอนแกน ซึ่งเปนสถานที่ปฏิบัติงานดานสาธารณสุข 

พบวาผลการประเมินความรอบรู ด านสุขภาพของ

บุคลากรสวนใหญอยูในระดับดี ทั้งนี้เนื่องมาจากกลุม

ตัวอยางเปนบุคลากรดานสาธารณสุข มักปฏิบัติตน

เปนแบบอยางดานสุขภาพ ตามนโยบายดานการ

ขับเคลื ่อนองคกรรอบรู ดานสุขภาพ และ อภิญญา 

อินทรรัตน(9) ที่ศึกษาเกี่ยวกับความฉลาดทางสุขภาพ

ของผูประกอบวิชาชีพดานสุขภาพ พบวา ดวยบทบาท

ของบุคลากรดานสุขภาพมักมีความฉลาดทางสุขภาพ

จะสามารถใชทักษะที่จำเปนในการทำความเขาใจและ

แสวงหา ทั้งนี้จากกิจกรรมที่กลาวในขางตน สงผลให

ความรอบรูดานสุขภาพของกลุมตัวอยางอยูในระดับ 

ดีมาก 

2. พฤติกรรมสุขภาพ 

 แบงออกเปนพฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื้อ

และโรคติดเชื้อโควิด-19 

พบวาพฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื้อของกลุม

ตัวอยางในภาพรวมอยูในระดับดี กลุมตัวอยางรอยละ 

44.6 ทั้งนี้กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการออกกำลงักาย

และการเคลื่อนไหวรางกายอยางตอเนื่อง 30 นาที 
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คอนขางนอย สวนใหญปฏิบัต ิเพียง 1-2 วันตอ

สัปดาห อาจเนื ่องจากการปฏิบัต ิงานประจำวัน  

ทั ้งงานดานการดูแลผู ปวย งานวิชาการ งานตาม 

ภาระงาน การเดินทางมาปฏิบัติงานในทุกวัน และ 

การดูแลบุคคลในครอบครัว ทำใหเกิดความเหนื่อยลา

และบางกลุ มวิชาชีพตองปฏิบัต ิงานแบบขึ ้นเวร  

เวลาการปฏิบัติงานตอเนื่อง 16 ชั่วโมง เชน วิชาชีพ

พยาบาล เภสัชกร ผูชวยพยาบาล ผูชวยเหลือคนไข 

เจาพนักงานการเงินและบัญชี เปนตน อีกทั้งกลุม

ตัวอยางสวนใหญ รอยละ 57.9 มีสถานภาพสมรส 

มีภาระตองดูแลครอบครัว ทำใหการออกกำลังกาย

อย างต อเน ื ่องในส ัปดาห  เป นไปค อนข างยาก 

สอดคลองกับการศึกษาของ ธีรารัตน หมอมปลัด และ

อุไรวรรณ คงดี (10) ไดทำการศึกษาความสัมพันธ

ระหวางภาวะสุขภาพและพฤติกรรมสรางเสริมสุขภาพ

ของเจ าหน าท ี ่สาธารณส ุข โรงพยาบาลฉลอง  

จังหวัดภูเก็ต พบวาการออกกำลังกายของบุคลากร

สวนใหญไมสม่ำเสมอ เพราะดวยสถานการณหรือ

ลักษณะงานอาจทำไมสามารถออกกำลังกายไดอยาง

สม่ำเสมอหรือไมไดปฏิบัติอยางตอเนื่อง  

ดานพฤติกรรมสุขภาพโรคติดเชื้อโควิด-19 

ของกลุมตัวอยางพบวา พฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื้อ 

โควิด-19 ในภาพรวมอยูในระดับดีมาก รอยละ 50.0 

จากคะแนนแบบประเมิน ดวยเพราะกลุ มตัวอยาง

ปฏ ิบ ัต ิงานในองค กรท ี ่ด ูแลด านส ุขภาพ ซ ึ ่ งมี  

การเผยแพร ประชาสัมพันธ ดานการดูแลสุขภาพให

ปลอดโรคทั้งโรคไรเชื้อและโรคติดเชื้อ ผานชองทาง

ตางๆ เชน เว็ปไซดของโรงพยาบาล Application Line 

กล ุ มของโรงพยาบาล การอบรมโครงการต างๆ 

ที่เกี่ยวของกับการดูแลสุขภาพและปจจัยเสี่ยงของการ

เกิดโรคที่เกิดจากพฤติกรรม จึงทำใหกลุมตัวอยางเกิด

การรับร ู และตื ่นตัวเกิดความตระหนักพร อมกับ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อไมใหตนเกิดการเจ็บปวย

ดวยโรคไรเชื้อและโรคติดเชื้อโควิด-19  

3. ภาวะสุขภาพ 

  ภาวะสุขภาพของกลุ มตัวอยาง พบวากลุม

ตัวอยางเกินครึ ่งมีระดับไขมันชนิดไตรกลีเซอไรด 

ระดับน้ำตาล และระดับกรดยูริก ในเลือด อยูในระดับ

ปกติ แสดงไดวาโดยภาพรวมกลุ มตัวอยางมีภาวะ

สุขภาพปกติ มีเพียงระดับคอเลสเตอรอล ที ่ม ีคา 

ผลเลือดสูงกวาคาปกติ ถึงรอยละ 83.2 และอยู ใน

ระด ับปกต ิ เพ ียง ร อยละ 16.8 อธ ิบายได  ว า 

กลุมตัวอยางปฏิบัติงานในองคกรที่ดูแลดานสุขภาพ 

เป นบ ุคลากรทางการแพทย และบ ุคลากรทาง

สาธารณสุข ซึ ่งมีความรู เกี ่ยวกับการดูแลสุขภาพ 

การปฏิบัติตนใหมีพฤติกรรมสุขภาพที ่ดี สามารถ

เขาถึงขอมูลดานการดูแลสุขภาพไดงาย ใกลชิดแพทย

ผู เชี ่ยวชาญ และทางโรงพยาบาลไดจัดใหมีโครงการ

รณรงค ดานการดูแลสุขภาพ สงเสริมและจัดกิจกรรม

การออกกำลังกายอยางตอเนื ่อง จึงสงผลใหกลุม

ต ั วอย  างเก ิ ดความรู  ความตระหน ัก ม ีความ

กระตือรือรน และมีภาวะสุขภาพท่ีดีไปดวย สอดคลอง

กับการศึกษาของ แสงเดือน กิ่งแกว , ชนุกร แกวมณี 

และวรางคณา บุตรศรี (11) ซึ ่งศึกษาเกี ่ยวกับภาวะ

สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของบุคลากรในวิทยาลัย

พยาบาลแห งหน ึ ่ งในภาคตะว ันออกเฉ ียงเหนือ  

ผลการศึกษาพบวากลุ มตัวอยางครึ ่งหนึ ่งมีภาวะ

สุขภาพปกติ อธิบายไดวา กลุมตัวอยางปฏิบัติงานอยู

ในสถานศึกษาพยาบาล ไดนำหลักการสถานที่ทำงาน

นาอยูนาทำงาน (Healthy workplace) มาใชเพื่อเปนให

เปนไปตามนโยบายมาตรฐานองคกรแหงความสุข  

ทำใหมีการใหสุขศึกษาแกบุคลากรอยางตอเนื ่อง  

ท้ังเรื่องการออกกำลังกายและการรับประทานอาหาร  
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ในสวนของระดับไขมันชนิดคอเลสเตอรอลท่ี

กลุ มตัวอยางสวนใหญมีคาผลเลือดสูงกวาคาปกติ 

พบวามีป จจ ัยอื ่นๆที ่อาจส งผลให ร างกายสร าง

คอเลสเตอรอลมากขึ ้น ซึ ่งอาจเกิดจากกรรมพันธุ  

อายุที ่เพิ ่มขึ ้น เพศ การเจ็บปวยดวยโรคอื ่นๆ เชน  

โรคไต โรคต อมไทรอยด ทำงานน อยกว  าปกติ  

โรคเบาหวาน ซึ่งโรคเหลานี้ทำใหการเผาผลาญไขมัน

ผิดปกติ สงผลใหเกิดภาวะระดับไขมันในเลือด(12) 

4. ความสัมพันธระหวางคะแนนความรอบรูดาน

สุขภาพ คะแนนพฤติกรรมสุขภาพและภาวะ

สุขภาพ 

  จากการศึกษาพบวาคะแนนความรอบรูดาน

ส ุขภาพภาพรวมและคะแนนพฤติกรรมสุขภาพ

ภาพรวมของกลุมตัวอยาง มีความสัมพันธอยางมี

นัยสำคัญทางสถิติ พบวากลุมตัวอยางมีความรอบรู

ดานสุขภาพอยูในระดับดีมากและพฤติกรรมสุขภาพ

อยูในระดับดี  

ความสัมพันธระหวางคะแนนความรอบรู

ด  านส ุขภาพและภาวะส ุขภาพ (ค  าผลเล ือด)  

จากการศึกษาพบวาคะแนนความรอบรูดานสขุภาพไม

มีความสัมพันธทางสถิติกับภาวะสุขภาพ 

 ความสัมพันธระหวางคะแนนพฤติกรรม

สุขภาพภาพและภาวะสุขภาพ (คาผลเลือด) ของกลุม

ตัวอยาง โดยแบงคะแนนออกเปน 2 กลุม คือ คะแนน

พฤต ิกรรมโรคไร  เช ื ้ อและคะแนนพฤต ิกรรม 

โรคติดเชื้อควิด-19 นำมาหาความสัมพันธกับภาวะ

สุขภาพ จากการศึกษาพบวาคะแนนพฤติกรรมโรคไร

เชื ้อมีความสัมพันธทางลบกับภาวะสุขภาพอยางมี

นัยสำคัญทางสถิติที ่คาผลเลือด 2 ชนิด คือ ระดับ

ไขมันชนิดไตรกลีเซอไรด และกรดยูริก และคะแนน

โรคติดเชื้อโควิด-19 มีความสัมพันธทางลบกับภาวะ

สุขภาพอยางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีคาผลเลือด 1 ชนิด 

คือ ระดับไขมันชนิดไตรกลีเซอไรด  

ท้ังนี้อภิปรายไดวากลุมตัวอยางเปนบุคลากร

ทางการแพทย และบ ุคลากรด  านสาธารณสุข 

ปฏิบัต ิงานในสถานพยาบาลหรือหนวยงานดาน

สาธารณสุข มีโอกาสไดรับความรูดานการดูแลสุขภาพ

ของตนเองและบุคคลใกล ต ัวให ม ีส ุขภาพที ่ด ี มี

พฤติกรรมที่เหมาะสม กลุมตัวอยางสามารถเขาถึง

ข  อม ู ลด  านส ุ ขภาพอย  างง  ายดาย  จากการ

ประชาสัมพันธในองคกรหลากหลายชองทางและใน

บางกลุมวิชาชีพมีองคความรูพื ้นฐานดานการดูแล

สุขภาพซึ่งเกิดจากการศึกษาตามหลักสูตรของวิชาชีพ 

จึงทำใหกลุมตัวอยางมีความรอบรูดานสุขภาพและ

ความเขาใจในการปฏิบัติตนเองใหม ีส ุขภาพที ่ดี 

สามารถดูแลพฤติกรรมสุขภาพของตนใหแข็งแรงและ

ลดความเส ี ่ ยงต  อการเก ิ ดโรคไร  เช ื ้ อ  และ 

โรคติดเชื ้อโควิด-19 ไดเปนอยางดี สอดคลองกับ

การศึกษาของ นาฎยา คลี่เกสร(13) ซึ่งศึกษาเกี่ยวกับ

ความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของ

บุคลากรโรงพยาบาลระนอง พบวา ดวยบุคลากรเปน

บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ซึ่งเปนกลุมท่ี

มีองคความรูทางดานสุขภาพ ทำใหเขาถึง เขาใจ และ

ใชขอมูลหลากหลายวิธีเพื่อสงเสริมและบำรุงรักษา

สุขภาพของตนเองใหดีอยู เสมอ และในองคกรเอง 

ยังไดมีการจัดกิจกรรมรณรงคดานการดูแลสุขภาพ

เพื่อกระตุนใหเกิดความตระหนัก ระมัดระวังตนเอง 

ดานพฤติกรรมสุขภาพตลอดเวลา ซึ่งสอดคลองกับ

คะแนนขอประเมินพฤติกรรมสุขภาพโรคไรเชื ้อของ 

กลุมตัวอยางที่ระดับพฤติกรรมสุขภาพอยูในระดับดี 

และในสวนของคะแนนพฤติกรรมโรคติดเชื้อโควิด-19 

มีความสัมพันธกับภาวะสุขภาพที่คาผลเลือดระดับ

ไขมันชนิดไตรกลีเซอไรดอยางมีนัยยะสำคัญทางสถิติ 
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อภิปรายไดวาถึงแมการปฏิบัติตนดานโรคติดเชื้อ-19 

อาจไมเก่ียวของกับภาวะสุขภาพ แตแสดงไดวาบุคคล

นั้นมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีดี มีความสามารถในการดูแล

ตนเองใหมีสุขภาพที่แข็งแรงปราศจากโรคภัยไขเจ็บ 

นำไปสูการมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  

ขอเสนอแนะเพ่ือการนำผลการวิจัยไปใช 

1. ทางคณะกรรมการที ่เก ี ่ยวของควรจัด

โครงการหรือกิจกรรมเพื ่อกระตุ นใหเกิดการออก 

กำลังกายในบุคลากรของโรงพยาบาลทุกระดับ  

  2. บ ุคลากรของโรงพยาบาลสวนปรุ ง 

ควรไดรับการอบรมดานการดูแลตนเองทั้งดานอาหาร 

อารมณ ออกกกำลังกาย เพื่อนำขอมูลที่ไดรับมาปรับ

ใชในชีวิตประจำวันสามารถดูแลตนเองและบุคคล

ใกลชิดได  

  3. บุคลากรโรงพยาบาลสวนปรุงที ่เขารับ 

การตรวจสุขภาพในทุกป เมื่อพบวาคาผลเลือดมีความ

ผิดปกติควรพิจารณาขอรับคำปรึกษาจากโรงพยาบาล

ตามสิทธิ์การรักษาของตน ขอรับการตรวจเฉพาะทาง

เพ่ือวางแผนการดูแลและรักษา 

  4. โรงพยาบาลสวนปรุงควรประชา สัมพันธ

ชองทางการเขาถึงขอมูลดานสุขภาพที่เปนปจจุบัน

ใหแกบุคลากรทราบและจัดทำสื่อประชาสัมพันธใน

หลายชองทาง  

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 

1. ศึกษาถึงชองทางการเขาถึงขอมูลและ

ปจจัยที่สงผลตอการเขาถึงความรอบรูดานสุขภาพ 

ของบุคลากรท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสวนปรุง 

2. ศึกษาป จจ ัยท ี ่ม ีความส ัมพ ันธ และ 

มีอิทธิพลที่สงผลตอพฤติกรรมการออกกำลังกายของ

บุคลากรท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสวนปรุง  

3. ศึกษากึ ่งทดลองผลของโปรแกรมการ

สงเสริมพฤติกรรมสุขภาพ 3อ.2ส. โดยเปรียบเทียบ 

ผลกอนและหลังการปฏิบัติในบุคลากรที่ปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาลสวนปรุง  
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